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た。横内ら１)が「ストーマ保有者自らが喪失体験を乗り越え、ストーマの受容が進むよう支援する
ことが重要である」と述べているように、術前は手術のみに焦点を当てるのではなく、患者・家族
の心理的苦悩について理解を深め、患者が自己の体験を意味づけることで喪失を乗り越え、ストー
マの受容、しいてはストーマを保有する新たな自己のボディイメージの再統合を促進する心理的援
助が大切だと考えられる。また、先行研究１）と同様に本研究においても、対象者は経験者との関わ
りを通して自らの不安を解消していることがわかった。喪失から適応へ向かう過程を支えるために
は、今後受ける手術について、自分がどのような状況になるのか、また今後の生活について想像で
きるような情報提供が重要だと考えられる。一方で、術前の喪失反応には個別性があるため、術前
は喪失の根底には否定的な感情や不安があることを理解した上で、患者の心理受容過程をアセスメ
ントし、そのニーズに応じた情報提供が求められる。 
Ⅵ.結論 
本研究において、膀胱全摘術によるストーマ造設術を受けた患者の術前の 4つのボディイメージ
の変容が明らかになった。効果的な心理的援助と術前指導として看護者は、手術という治療選択の
意思決定過程を通して、患者の苦悩を共感的に理解し寄り添う心理的援助と、個別生を踏まえつつ、
今後の見通しを立てるニーズに応えた情報提供を行っていくことが示唆された。 
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【研究の背景と目的】加齢に伴い身体機能が低下する高齢者は、買い物や調理といった食事の準備段階に困難を
来しやすいことが報告されている。そこで、我々は、地域に生活する高齢者が、「どのように食材を調達し、調理
しているのか」、「食材の調達や調理をする上でどのような不便を体験しているのか」を知り、高齢者がより良い食
生活をするための支援に役立てたいと考え、地域に暮らす高齢者の食材調達・調理の現状と不便さの実態を明らか
にすることを目的とする実態調査を行った。今回、その一部として、地域で暮らす高齢者の食材調達手段の実態を
報告する。 
【方法】対象：A県の老人クラブの地区研修に参加した高齢者（65歳以上）。データ収集期間：2012年7/10～8/21。
データ収集方法：研究目的等説明し、研究協力に同意した者に自記式質問紙を配布・回収した。調査内容：個人要
因（年齢、身体状況等）、環境要因（坂道の有無等）、食材調達の現状と不便さ（食材調達手段・頻度等）。分析方
法：SPSS.ver19.を用いて、記述統計、推定統計（χ2検定、フィッシャー検定）を行った。倫理的配慮：質問紙は
無記名とし、研究目的・研究参加の任意性等を説明の上、回答のあった者を研究協力に同意があった者とした。研
究は、高知大学医学部倫理審査委員会の承認を得て実施した。 
【結果】研修参加者250人中168人から回答があり（回答率67.2%）、164人を分析対象とした（有効回答率97.6%）。
164人の平均年齢は77.0歳（±5.28）、女性100人（61.0%）、「独居」「夫婦のみ世帯」が124人(75.6%)であった。
介護保険の要介護・要支援認定者は皆無だが、運動器・感覚器の『身体不調』が118人（72.0%）にあった。『食材
調達手段』が「自分で買い物」は164人中161人（98.2%）、「配達サービス利用」は18人（11.0%）であった。「外
食の有無」に回答した 136人中 73人（53.7%）が食堂等で「外食」していた。164人中 48人（29.3%）に「坂道」
「交通量の多さ」等『外出の障害』があった。『往復路の不便』に回答した 142 人中 57 人(40.1%)に不便があり、
「店まで遠い」が最も多かった。『移動手段』に回答のあった 95 人中最も多い移動手段は「自分で車を運転する」
の 43人（45.3%）であったが、43人中 28人（65.1%）は 75歳以上であった。『買い物の片道平均所要時間』は車
36.2分、徒歩17.5分で、片道2時間かけて車で買い物に行く者もいた。高齢者の6割が「ほぼ毎日」「週3・4回」
買い物していたが、その移動手段は「徒歩」「自転車」「バイク」「自分・家族の運転する車」であり、「公共交通機
関」利用は皆無であった。野菜等を自分で栽培あるいは近所から貰う等している者も2割いた。 
【考察】身体不調があると買い物に支障を来しやすいと報告されているが、今回の対象高齢者の多くは、80 歳近
い高齢で、身体不調を抱えながらも、配達サービス等利用することなく、1～2 日に 1 度は車や自転車等で、自分
で買い物に行って食材調達できていた。これは、身体不調が外出に支障を来さない程度であるからもあろうが、7
割以上が「独居」「夫婦二人暮らし」であり、「身体不調」があっても、自分達で食材調達しなければならない状況
にあるためではないかと考えた。しかし、食事という基本的な欲求を満たすための買い物が高齢者達の確実な活
動・外出の機会となっており、このことが対象高齢者達の心身機能の維持に繋がっている側面もあるとも考えられ
た。対象高齢者達が今後も自分達で買い物を続けていけるよう、外出の妨げや買い物時の不便としてあがった「坂
道」「交通量の多さ」等の障害や不便を解消し、高齢者が自分達で安全に買い物に出られるように、身近な買い物
場所の確保や道路環境等を整備する必要が示唆された。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
